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       Наркотики и наркомания как следствие их немедицинского употребления – изобретение не нашего века. Архивные документы свидетельствуют, что они были известны еще до установления христианства на Руси. Уже тогда языческие жрецы следили за тем, чтобы зелье использовалось только в лечебных целях. Изготовляли его из трав, мхов, ягод, грибов и других естественных растений. Всего жрецам было известно около ста наименований такого зелья. 

    С приходом на Русь христианства контроль за употреблением  наркотических снадобий взяла на себя церковь. По уложению князя Владимира Мономаха «О десятинах, судах, и людях церковных» от 11 века, лица нарушившие правила приготовления и потребления «зелья» подвергались жестокому наказанию, вплоть до лишения жизни. Позднее функции по контролю за оборотом наркотиков перешли от Православной Церкви к  воеводам Разбойного и Земского приказов. 

      Примерно в то же время на Русь стал завозиться табак.  Его тоже отнесли к разряду «зелья», поскольку он одурманивающе воздействовал на сознание людей, еще не отравленное никотином. За курение табака рвали ноздри. 

      С воцарением на трон Петра 1 положение изменилось, табак стал употребляться бесконтрольно, и более того Петр сам активно пропагандировал никотиноманию в России. Однако употребление любого другого «зелья» помимо табака и алкоголя, без контроля властей продолжало находиться вне закона. Более того такие факты относились к разряду политических преступлений.

       В Российской Империи, вплоть до 1917 года, контролем над оборотом наркотиков ведало Министерство внутренних дел и Церковь. В МВД этим вопросом  занимались Департамент полиции и Медицинский департамент. На священнослужителей по законам конца 19-го начала 20-го века, возлагалось отпускать грехи аптекарям, неправомерно продавшим наркотикосодержащие лекарства, повлекшие смерть после их приёма.

    Специализированных правоохранительных структур, занятых наркобизнесом, в то время в России не было, хотя с развитием транспортного сообщения между Туркестаном и Москвой и Петербургом, тема наркомании всё больше и больше привлекала внимание общества. Остановить поток наркотиков из Средней Азии правительство было не в состоянии. В 1910 г. работу таможни, пограничной службы и полиции в этом направлении по результатам инспекции сенатора графа К.К.Палена, признали неудовлетворительной. А местные власти Туркестана, ссылаясь на нехватку сил и средств на лечение наркоманов и борьбу с наркоторговлей,  вынесли вердикт оставить решение этой проблемы … будущим поколениям.

В сравнении с предшествующими веками резкий подъём наркотизма в России стимулировала Первая мировая война. 07 июня 1915 г. проблема наркотиков заставила царское правительство принять первый в истории России целевой антинаркотический закон – «О мерах борьбы с опиумокурением», явившегося прототипом известной позже статьи 224 УК РСФСР. С 1918 г. в крупных городах России власти поощряют открытие клиник для лечения наркоманов.
      Официальным документом советской власти, обязывающим правоохранительные органы приступить к решению проблемы незаконного оборота наркотиков, видимо, следует считать предписание Совета Народных Комиссаров о борьбе со спекуляцией кокаином, принятое осенью 1918 г.

Функции борьбы с незаконным оборотом и потреблением наркотиков возлагалось на милицию, ВЧК и НКВД. 

     В 1937 г. в связи с преобладанием в обороте наркотиков лекарственных препаратов функции борьбы с наркобизнесом были переданы преимущественно ОБХСС.

    18 января 1963 г. лидирующей службой милиции в сфере борьбы с незаконным оборотом и потреблением наркотиков определяется уголовный розыск, в котором при Отделе по борьбе с преступлениями против жизни и здоровья граждан создаётся специальное подразделение. Спустя 10 лет на его база организуется самостоятельный Отдел по борьбе с наркоманией.

   Очередной серьёзный всплеск наркомании в нашей стране приходится на 1986г. Именно 30 января 1986 г. ЦК КПСС вынужден принять первый открытый документ – постановление «О серьёзных недостатках в организации борьбы с наркоманией». В результате принимаемых мер в 19987-1989 г.г. достигается некоторая стабилизация в распространении наркомании. 

   Однако за последние 10 лет ситуация резко усугубляется. Социально-экономические трудности в стране, политическая нестабильность, межнациональные конфликты, "профессиональная" активность наркомафии, прозрачность границ России со странами производителями  наркотического сырья, интенсивная миграция населения из регионов традиционного употребления наркотиков и отсутствие у населения элементарных знаний о последствиях наркомании - все это способствует массовому появлению дешевых наркотиков из Средней Азии и с Запада, увеличению спроса на них, росту преступности, усилению опасности распространения СПИДа и других медико-социальных последствий наркоманий. 

 
На сегодняшний  день ни у кого из специалистов нет сомнений, что существующая государственная система  наркологической  помощи  не  способна эффективно противостоять наркотическому буму, обрушившемуся на страну. 

       И проблема не только в объёме и качестве помощи, которые  сегодня  способны  обеспечить  учреждения  Минздрава в условиях общего кризиса здравоохранения. Наркологические учреждения  по-прежнему  ассоциируются  в сознании населения с "психушкой", решетками, милицейским надзором, клеймом диспансерного учета, лишением прав и свобод, условия пребывания в них - с казармой или хуже того - тюрьмой, а лечение - со сверхдозами психотропных препаратов. 

        Вступивший в силу в апреле 1998 г. и однобоко прорекламированный Федеральный Закон «О наркотических средствах и психотропных веществах», с туманными формулировками ответственности за употребление наркотиков еще более отпугивает больных наркоманией от лечения. 

       В соответствии со статьёй 55 данного закона лечение больных наркоманией разрешается только в госучреждениях. Не вдаваясь в критику Закона, 

 
Создание альтернативных   (негосударственных)  наркологических клиник в условиях  катастрофического  роста  численности больных наркоманиями, является давно назревшей необходимостью.   

      Однако вступивший в апреле этого года Федеральный Закон «О наркотических средствах и психотропных веществах» резко ограничивает возможности оказания квалифицированной медицинской помощи больным наркоманией. 

 
Черный рынок страны наводнен накотиками. Результаты этого изобилия почувствовали на себе многие. Число лиц, страдающих наркотической  зависимостью,  среди  которых подавляющее большинство дети и молодежь,  достигло по оценкам специалистов 2.000.000 человек. Образ наркомана - дряхлого бродяги уголовника - потерял свою актуальность. Наркоманами  сегодня становятся не только  дети из неблагополучных семей,  но и из  обеспеченных и вполне нормальных.  

Наркотики сегодня пришли в школы колледжи, институты и университеты, на дискотеки и молодежные вечера, в воинские части и бизнес клубы. Наркодельцы их продвигают всюду, где только могут найти потребителя. И тот, кто надеется, что наркотики пройдут мимо не него заблуждаются. Не сегодня,  так завтра наркотик может проникнуть в его семью. 

      Продолжающийся процесс быстрого распространения наркомании в обществе обусловлен еще и тем, что мы не сумели пока организовать широкую и постоянную антинаркотическую пропаганду, и прежде всего в средствах массовой информации. Газеты, радио и телевидение лишь констатируют факты задержания наркокурьеров, изъятия контрабандных партий того или иного наркотика, да и приводят стоимость в долларовом выражении. Такой подход к информации вызывает негативное отношение к наркотикам, привлекает внимание к ним, а кое-кого и подталкивает к занятию наркобизнесом. 

Пришло время говорить правду о наркотиках.

Во всем мире приоритет в лечении наркомании отдается  нелекарственным методам. Однако тяжесть состояния на определенных этапах заболевания диктует необходимость применения  сильнодействующих препаратов,  "очищения" крови методами гемосорбции и плазмофереза,  назначения коматозной терапии и даже наркотиков. 
Искажение семейных связей - обязательное следствие наркомании. Семья для наркомана - источник дохода, крыша над головой. Душевные связи утрачиваются. Отношения становятся в лучшем случаи холодными, а при сопротивлении семьи наркотизации - враждебными. Это происходит тем скорее, чем скорее наступают эмоциональные расстройства наркомана, утрачиваются нравственные критерии.  Проживание в семье родителей с регулярными сценами скандалов,  похищениями пенсии, вещей, с превращением дома в притон для не известных родителям лиц, приносящих, покупающих и принимающих наркотики - обычная ситуация. В дальнейшем эти сообщества определяются, складываются в "семьи" наркоманов. "Семья" здесь - также функциональное образование, цель которого - наркотизация в наиболее  безопасных  условиях, облегчение в добыче наркотиков. "Семья" имеет свой "дом", которым может быть квартира, подвал, чердак, изолированное строение, свои пути и связи для доставания наркотиков, свои способы добычи денег для этого. 

Если собственная  семья образовалась до начала наркотизации, то с началом злоупотребления она либо очень быстро распадается, если другой супруг наркотиков не принимает, либо в наркотизацию вовлекается и второй партнер. Лица же, начавшие употребление наркотиков до брака, собственную семью образуют редко. В силу этих обстоятельств проблема  потомства  наркоманов  не стоит так остро, как проблема детей алкоголиков. Сами наркоманы обычно не хотят детей, хотя инстинкт женщин не всегда контролируем разумом. Но в целом  потомство наркоманов численно незначительно, как в  целом  и  патогенное влияние на детей обстановки воспитания  ввиду  скорого развода. Неполная семья менее опасна, нежели семья, где злоупотребляют наркотическими средствами. Однако, поскольку  растет  наркотизация женщин, проблема потомства наркоманов будет также возрастать. Социальными следствиями рождения и воспитания детей наркоманами будет снижение интеллектуального, нравственного и экономического потенциала общества. В разрушении семьи, в не образовании семьи нужно также видеть уменьшение стабильности общественных отношений, социальной устойчивости, что связано с такими нежелательными явлениями, как трудовая миграция, не занятость, подверженность криминальным влияниям и многие другие.

Они умерли от наркотиков

    Гитарист Red Hot Chilli Peppers Хиллел Словак умер от передозировки наркотиков 27.06.1988 в возрасте 25 лет.

    Гитарист Def Leppard Стив Кларк умер в  1991 г. от отравления алкоголем в возрасте 30 -ти лет.

    Кристен Пфафф, 27 лет, бас-гитаристка группы Hole, умерла от передозировки опиума 16 июня 1994 г.
     Дуэйн Готтель, барабанщик группы Skinny Puppy умер  от передозировки героина 23 августа 1995 г.

     Шеннон Хун, вокалист Blind Melon, 28 лет, умер от передозировки кокаина 21.10.1995 г.

     Джонатан Мелвон, клавишник группы Smashing Pumpkins, умер 12.06.97(?) г. от передозировки героина.

     Брайан Джонс, Rolling  Stones, утонул в собственном бассейне в наркотическом опьянении.

Курт Кобейн, суицид на фоне продолжительного употребления героина.

Майкл Хатченс, Джим Мориссон… этот список можно продолжать до бесконечности. 

ХОТИТЕ ЛИ ВЫ БЫТЬ СЛЕДУЮЩИМ?
     Эдит Пиаф: «… Несмотря на то, что, в конце концов, мне удалось победить болезнь, наркотики превратили мою жизнь в ад, который продолжался 4 года. Может быть, потому и здоровье моё так подорвано, и я умираю преждевременно…», из автобиографической книги «Моя жизнь».

Признаки и симптомы возможного употребления наркотиков Вашим ребенком.

       Вы смотрите на своего ребенка каждый день, но  видите ли вы его. Способны ли Вы заметить признаки и симптомы употребления наркотиков. Обратите на них свое внимание и не дайте навешать себе лапшу на уши.

       В кармане у пацана клей типа «Момент» или же от его  одежды пахнет бензином или ацетоном. Не дайте себе заморочить голову. И то и другое используется начинающими наркоманами для самоодурманивания вдыханием через тряпочку или пакет. 

       Не стоит тешить себя надеждой, что группа неряшливых подростков, покупающих на рынке клей Момент, занимается судомоделированием. И не надейтесь, что солидный мужчина или сердобольная старушка, продающие бытовую химию подобным покупателям не ведают, что творят. Уж они-то прекрасно знают, что подростки разнюхают этот клей в ближайшем подвале или на чердаке в доме неподалеку. Знайте об этом и Вы и не проходите мимо. У Вас на глазах делается примитивный наркобизнес.

Беда пришла к порогу каждого дома. И тот, кто надеется, что наркотики пройдут мимо не него заблуждаются. Не сегодня,  так завтра наркотик может проникнуть в его семью. 

 Сегодня наркотики всюду. Они пришли в школы колледжи, институты и университеты, на дискотеки и молодежные вечера, в воинские части и бизнес клубы. 

 
Посмотрите внимательно вокруг. Не сидят ли в Вашем дворе подростки, заснувшие с сигаретой в руках, которая вот-вот обожжет пальцы.  Не тешьте себя мыслью, что это от усталости. Ни один пенсионер не будет так клевать носом. Вы думаете, они пьяны? Подойдите и разбудите их. Алкоголем и не пахнет. Случайность? Просто ребята устали. А зачем этому парню трамал, который он купил без рецепта в аптеке неподалёку от Вашего дома. А откуда в подъезде этот запах, как будто жгли прошлогоднюю траву?  А откуда во дворе под ногами инсулиновые шприцы. Спросите у дворника, сколько он их выметает за неделю. Спросите у слесарей сколько шприцов в подвалах и на чердаках. Что это, эпидемия диабета? Нет, это эпидемия наркомании. И если ничего этого нет рядом с вами, не теряйте бдительность и драгоценное время. Пока беда не пришла в вашу семью, защитите себя и Ваших детей. Иммунитет к наркотикам существует. Это правда, о наркотиках и наркомании. Правда, которую должен знать каждый. 

Вы смотрите на своего ребенка каждый день, но  видите ли вы его? 

     Способны ли Вы заметить признаки и симптомы употребления наркотиков? 

     Обратите на них свое внимание и не дайте навешать себе лапшу на уши.

Обратите внимание на бледность кожи, Расширенные или суженые зрачки, на Покрасневшие или мутные глаза, на Замедленную или несвязную речь не дайте себя обмануть байками о переутомлении. 

Потеря аппетита, похудание,  тоже должны настораживать. Многие наркотики  достаточно быстро истощают человека, лишают сна и аппетита. Бывает и наоборот - чрезмерный аппетит вплоть до прожорливости, например после интоксикации марихуаной. 

      Меняется и поведение. Появляются Вялость и апатия, нарастающее безразличие ко всему, ухудшение памяти и внимания, повышенная утомляемость или, наоборот, обращают на себя беспричинное возбуждение, резкий подъём работоспособности и как уже было сказано, отсутствие потребности во сне, бессонница.

        Подросток становится неопрятным, неряшливым. Появляются посторонние запахи от одежды, а на одежде - нередко можно найти прожженные дыры  от упавших сигарет. В карманах случайно обнаруживаются бумажки и денежные купюры, свернутые в трубочку, закопченные ложки, капсулы, пузырьки, жестяные баночки, лекарства снотворного, успокоительного действия, папиросы в пачках сигарет, капли типа «Визин», чтобы прикрыть красноту глаз. 

       Резко снижается успеваемость, возникают трудности в сосредоточении внимания на чём-либо. Утрачиваются прежние интересы, подросток начинает избегать общения с близкими ему людьми, старыми друзьями и, наоборот, появляются новые друзья, начинается телефонный перезвон, но из телефонных разговоров понять ничего нельзя, подросток говорит какими-то зашифрованными словами «кодируется». Наркотики требуют денег: появляются долги, постоянные просьбы дать денег, из дома начинают пропадать ценных вещи, книги, одежда, видео- и аудио - техника. Обычным становится,  поздние приходы домой, «совий образ жизни», враньё, изворотливость, и лживость, уход от ответов на прямые вопросы, склонность сочинять небылицы.

     Всего этого достаточно чтобы быть на чеку и внимательно присмотреться к ребенку и его приятелям. Но в своем глазе бревна не увидать. Прозрение, к сожалению, у наших мам и пап  приходит слишком поздно, когда дело доходит до иглы и родители обнаруживают ребенка в туалете со шприцом и следами уколов, порезов, синяков по ходу вен. Или когда из милиции сообщают о задержании за употребление наркотиков или из инфекционной больницы о заболевании сывороточным гепатитом. Некоторые «идиоты» родители из любви и огромного доверия к чаду и тогда разрешают водить себя за нос. Но это уже не только преступление против их собственной семьи, а против всех нас. 

ПРИЗНАКИ ВОЗМОЖНОГО УПОТРЕБЛЕНИЯ НАРУКОТИКОВ

Физические признаки:

Бледность кожи

Расширенные или суженые зрачки

Покрасневшие или мутные глаза,

Замедленная или несвязная речь,

Потеря аппетита и похудание

Чрезмерный аппетит до прожорливости

Хронический кашель

Плохая координация движений

Поведенческие признаки:

Вялость и апатия, нарастающее безразличие ко всему, ухудшение памяти и внимания, повышенная утомляемость,

Беспричинное возбуждение, резкий подъём работоспособности, отсутствие потребности во сне, бессонница,

Трудность в сосредоточении внимания на чем-либо

Снижение успеваемости,

Болезненная реакция на критику, частая и резкая смена настроения

Избегает общения с прежними близкими ему людьми

Постоянные просьбы дать денег

Долги

Пропажа из дома ценных вещей, книг, одежы, видео и аудио техники

Телефонный перезвон

Самоизоляция, уход от участия в делах, которые раньше были интересны

Частое враньё, изворотливость, и лживость, уход от ответов на прямые вопросы, склонность сочинять небылицы,

Неопрятный внешний вид
приведение большей части времени в компаниях асоциального типа

Очевидные признаки:

Следы уколов, порезов, синяки по ходу вен,

Бумажки и денежные купюры, свернутые в трубочку, закопченные ложки

Капсулы, пузырьки, жестяные баночки

Лекарства снотворного, успокоительного действия,

Папиросы в пачках сигарет,

Дыры  от упавших на одежду сигарет

Капли типа «Визин», чтобы прикрыть красноту глаз

Мифы

Можно любить наркомана, но самой оставаться равнодушной к наркотикам
Ситуация более чем стандартна. Девушка без ума влюбляется в парня, употребляющего наркотики. Готова на него богу молиться. Чем он ей интересен? Своей чрезмерной эмоциональностью. Большинство наркоманов --психопаты. У них все чувства слишком, с перебором, без меры! Всё на грани экзальтации. 

Сначала у девушки формируется  чувство привязанности, своеобразная психологическая зависимость. Потом у них начинаются интимные отношения, и зависимость перерастает в сексуальную.

Ну а как не поделиться радостью с любимым человеком?

Он предлагает ей наркотик. И вскоре наркотическая зависимость перечеркивает всё остальное и остается единственным, что их связывает.

Только под кайфом можно испытать такие потрясающие сексуальные ощущения.

         Действительно многие наркоманы считают, что наркотики стимулируют сексуальную активность и помогают достичь максимального удовлетворения, предела телесного и эмоционального комфорта. Поэтому использование наркотиков для усиления сексуальных впечатлений для них вполне закономерно. Однако всякое действие имеет свое противодействие.

      Например, кокаин, крэк и другие стимуляторы возбуждают до такой степени, что заниматься сексом партнёры могут несколько часов без остановки. Чаще всего этот вид наркотиков применяют во время группового секса.

     Однако участники подобных оргий не всегда могут достичь оргазма. Нередко у мужчин на фоне приёма стимуляторов возникает приапизм – неспособность к оргазму. И бесконечный секс приносит вместо удовлетворения невыносимую боль.

     У героина и других опиатов действие иного свойства. Они обостряют чувственные реакции во время полового акта, позволяя испытывать небывалый по силе оргазм. Именно об этой запредельной эйфории ходит столько легенд. Но только наркоманы со стажем знают обратную сторону кайфа. 

     Чем дольше употребляются наркотики, тем сильнее подавляется природное либидо. В конце концов, наступает момент, когда наркоман перестает испытывать потребность в сексе. Наркотический кайф заменяет оргазм. Если это супружеская пара, в которой один из супругов наркоман, то он будет искать любой предлог, чтобы избежать близости. Если оба партнёра наркоманы, то секс ещё мене вероятен. Наркотики влияют не только на психические реакции, но и поражают всю репродуктивную систему. У женщин перестают созревать яйцеклетки, у мужчин – сперматозоиды. И те, и другие становятся стерильны.

Если не принимать наркотики во время беременности, то можно родить здорового, нормального ребенка.

     
Конечно, современная медицина способна помочь тем, кто хочет избавиться от наркотиков и восстановить своё здоровье, в том числе детородные функции. Но на практике «слезть с иглы» оказывается намного труднее, чем на неё «сесть». А без серьёзного лечения и длительного отказа от наркотиков (ремиссии) беременность женщины, страдающей наркотической зависимостью может обернуться гораздо более страшным несчастьем, чем бесплодие. 

     
Акушеры  родильных домах хорошо знают, что такое роды у наркоманок. Чаще всего   скрыть от врачей злоупотребление наркотиками и рожает на авось, а через часов 5-7 после родов у новорожденного младенца начинается   «ломка». Если во время не оказать помощь, то ребенок погибает. У тех, кого врачам удается спасти интоксикация может сразу проявиться либо сразу врожденными уродствами, либо позднее - разного рода врожденной патологией или психосоматическими расстройствами генетической предрасположенность к наркомании. Нередко мать лишенная материнских чувств и охваченная идеей достать очередную дозу либо сразу отказывается от ребенка, либо обрекает его на тяжкие испытания безрадостной жизни в семье наркоманов, где до него как правило нет никому дела, где он обуза для собственной матери, нередко продающей и себя и своего ребенка ради очередной порции наркотика. И это правило исключения лишь подтверждают его. 

После приёма стимуляторов и галлюциногенов не возникает наркотической зависимости и не бывает ломки

      
Абстиненция («ломка») возникает у наркомана в момент прекращения употребления наркотика независимо от его типа.  При героиновой зависимости он проявляется ярче и болезненнее, чем при других видах наркомании. То, что физические страдания при прекращении стимуляторов и галлюциногенов менее выражены, дает наркоманам считать их «слабыми» наркотиками. Однако это только кажущаяся слабость. Стимуляторы и кислоты бьют по самому больному и слабому месту наркомана - по голове. Судите сами – у человека не было, по-видимому, семи пядей во лбу изначально, раз он обратился к этой заразе. А тут от всех этих марочек, таблеточек, укольчиков, порошочков в голове такая каша и картинки и «глюки» и мультики и ощущение величия, прилив сил и буйная, хотя и непродуктивная деятельность. Чем не хронический психоз? И чем больше стаж тем больше дуреет наркоман. При употреблении винта или первитина мышление нарушается настолько, что нередко мало отличимы от разорванности больного шизофренией. Даже сами наркоманы держат винтовых за круглых идиотов. 

        Так вот, во время абстиненции все эти психические расстройства расцветают проявляются пышным букетом тяжеленной депрессии с тревогой, страхом, беспокойство или наоборот полной апатией, бессонницей, попытками самоубийства.

       Тоже самое бывает при употреблении кокаина и экстази. 

Можно контролировать употребление наркотиков и отказаться от них в любой момент.

Опыт других наркоманов начинающим недоступен по двум причинам. Во-первых прозрение в плане того, что наркотики – это яма, в которую падаешь без конца наступает тогда когда уже слишком поздно. Наркоманы как правило не успевают постичь эту истину т.к. жизнь их коротка. Год красивых иллюзий равен 10-15 годам реальной, пусть трудной но настоящей жизни. Долгожители же, как правило, неохотно делятся своим опытом с новичками. А для тех,  кто еще купается в этом дерьме и кому нравятся игры в «крутых» и независимых, правда, о наркотиках не интересна и не  выгодна. Она способна отпугнуть новичков. А новички – это новые должники, новые деньги, новые способы получения наркотиков. 

Если вы спросите наркомана, скольких он подсадил на иглу, он ответит никого и солжёт. Как минимум 5-12 человек. Только он не делал это насильно. Никого не заставлял, никого не уговаривал. Более того может быть даже отговаривал. Но при этом смачно затягивался марихуаной или ковырял иглой в вене. А потом как бы неохотно, но вместе с тем интригующе рассказывал новичку о кайфе. Зачем он это делал. Вряд ли какой-либо из мотивов был главный. Наркотики сродни заразе. Они как бациллы чумы. А наркоманы как крысы – переносчики этой заразы. С крысы, какой спрос? Заразила и заразила. Но человек не крыса, не ведающая, что творит. Наркоману нужна компания, нужны деньги на наркотики. А новички – это новые должники, новые деньги, новые способы получения наркотиков. Спросите любого наркомана, купил ли он свою первую дозу. На 100% нет! Угостили даром. Долго угощали. Нет!

Как вошел во вкус -  конец халяве. И будь любезен, все свободные деньги на наркоту! Нет денег - выноси из дома вещи! Нечего выносить потроши машины и квартиры! Не можешь? Тогда детка на панель. Плевать мальчик ты или девочка. Сотни миллионов несчастных прошли этот путь, но и сегодня новые миллионы горе суперменов надеяться обмануть наркоманию и продолжают плыть в этом дерьме за горизонт, не замечая,  как проходят точку возврата.

Около 3 миллионов россиян употребляют наркотики по крайней мере один раз в месяц.

   
Об  этом говорят следственная практика правоохранительных органов и результаты социологических исследований. Достаточно много. Но по оценкам независимых экспертов положение намного хуже. По их подсчетам, в России около 15 миллионов наркоманов. Каждый десятый гражданин.

    
Опросы в некоторых регионах станы показывают, что вкус одурманивающих веществ знаком каждому пятому в возрасте от 16 до 24 лет.

     
В психологической мотивации знакомства с наркотиками доминирует простое любопытство. На втором  месте – желание испытать необычные ощущения. На третьем – потребность выйти из состояния подавленности жизненными проблемами, снять стресс.

     
Социальная среда, в которой живет нынешняя молодежь, располагает к употреблению наркотиков, особенно у учащихся средних школ и ПТУ. Если судить по их ответам, около 48% их друзей и знакомых употребляют разные виды дурмана. У студентов этот показатель достигает 40 процентов. Среди общесоциальных факторов распространения пагубных пристрастий среди молодежи участники опросов на первое место ставят доступность наркотических средств, существование разветвленной подпольной сети «наркосервиса».

     Однако эта проблема кажется новой только для Россиян.

Амфетамины

    
Химические наркотики, основное, составляющее – фенамин. Входит в состав модного среди молодёжи препарата ЭКСТАЗИ, распространяемого на дискотеках..

    Первый приём: рвота головокружение, при этом – небывалая эрекция у мужчин и сексуальное возбуждение у женщин. «Химический» может заниматься сексом сутками, но никакой разрядки не получает.

     Повторный приём: наркоман чувствует себя сверхчеловеком, чувствует прилив сил, способен часами,  без остановки танцевать на дискотеке, перестает испытывать потребность в пище и сне.

       «Подсадка»: у многих зависимость от амфетаминов развивается уже после 2-3  доз, поскольку трудно расстаться с чувством собственного превосходства, которое приходит с наркотиком и проходит после окончания интоксикации. Наркоманы «слезшие» с химии, признаются, что амфетамины сравнимы с костылями – берёшь один, чтобы лучше ходить, потом ещё один, ещё …  А затем не знаешь как без них даже стоять.

       Последствия: амфетамины – это яд, на борьбу, с которым бросаются все силы и резервы организма. Кратковременные обострения  зрения, слуха, обоняния, прилив сил сменяются полной апатией и невыносимой болью в период абстиненции. Организм, работавший в форсированном режиме, быстро разваливается. 

      У наркомана возникает раздвоение личности, весьма напоминающее шизофрению, мания преследования, психозы, хроническая и неизлечимая бессонница, быстро портятся и выпадают зубы, у мужчин пропадает эрекция, у женщин - детородная функция. Дети, рожденные «под амфетаминами», страдают уродствами и умственной неполноценностью.

       Те, кто употребляет «химию» живут в среднем 5 лет, причем четыре последних года только тем, что достает деньги на наркотики. Умирают, как правило, от «передоза» от острой остановки сердца, когда в буквальном смысле дурная голова ногам и сердцу покоя не дают.

Кокаин

    Европейцы познакомились с растением коки в 16 веке после завоеваний испанских конквистадоров, однако до 19 века листья коки практически не употреблялись в Европе. Лишь в середине прошлого столетия движимые исследовательским интересом европейские химики выделили из листьев коки сильнодействующее вещество – кокаин. 

    Дальнейшая история кокаина весьма любопытна и поучительна. В ней участвовал молодой венский врач, которому нужно было сделать какое-нибудь открытие, чтобы получить известность. Мало кому известно, но свой первый труд отец психоанализа посвятил кокаину. В 1984 Зигмунд Фрейд, ознакомившись с необычными свойствами этого вещества, опубликовал свою первую крупную работу «О коке». В ней он пропагандировал кокаин как местное обезболивающее и лекарство от депрессии, несварения желудка, неврозов, сифилиса, наркомании и алкоголизма. Ранние соображения Фрейда по поводу кокаина оказались ошибочными, из всего перечня предложенных им всевозможных показаний ценным оказалось лишь применение кокаина для местного обезболивания. Однако процесс уже пошел. Работа Фрейда повлекла за собой волну злоупотребления этим наркотиком. По злой иронии судьбы первым кокаиновым наркоманом в Европе, стал друг Фрейда Эрнст фон Флейшель. Его мучили хронические боли и из-за этого он принимал морфий. Фрейд взялся вылечить его от морфинизма и прописал кокаин. Флейшель начал употреблять его во всё больших им больших дозах и действительно вскоре отказался от морфия. Но его ежедневная доза кокаина вскоре составила один грамм и из-за неосторожных назначений своего друга – врача Флейшель первым прошел путь сотен тысяч кокаиновых наркоманов. У него наблюдались симптомы, которые, как теперь известно, являются следствием хронической передозировки кокаина. Его мучили параноидные галлюцинации, как при шизофрении и неукротимый кожный зуд, так называемые «Мурашки по телу», при которых человек испытывает такие ощущения, словно у него по коже ползают насекомые и змеи.

    Фрейда изумило  разрушительное действие кокаина на психику и здоровья Флейшеля, и в последующих статьях у него поубавилось энтузиазма в отношении кокаина, но вред был уже непоправим. Врачи прописывали кокаин в чистом виде, появились патентованные лекарства, содержащие кокаин, которые продавались без всякого рецепта, широко продавались различные тонизирующие напитки с добавками кокаина и т.п. Не ведая, что творят в рекламу кокаина прямо и косвенно включились Конан-Дойль, Стивенсон, Томас Эдисон, Ж. Верн, Эмиль Золя, Генрих Ибсен и президент Грант. С подобной рекламой кокаин быстро стал популярен. И это была кокаиновая эпидемия 80-х годов 19 века. С увеличение числа кокаинистов достаточно быстро и явно стали видны коварство и опасность кокаина. Вслед за кокаиновыми психозами, смертельными случаями от передозировок и сильной наркотической зависимостью сформировалось общественное мнение, выступившее против кокаина. Одной из работ, наиболее впечатливших публику и изменивших представление о кокаине, была статья, в которой разбирался случай Анни Мейер, которая была удачливой деловой женщиной и добропорядочной христианкой до тех пор, пока не подсела на кокаин. Она описала всю силу кокаиновой зависимости. «Это был период, когда у меня кончились деньги. Я взяла ножницы и расшатала им свой золотой зуб. Затем я выдернула его, расплющила и побежала в ближайший ломбард (кровь текла мне по лицу, платье моё было мокрым от крови). Я продала зуб за 80 центов». 

    К драматическим описаниям зависимости от кокаина добавились сообщения об изнасилованиях, убийствах и самоубийствах, совершенных под кокаином, и общественное мнение взорвалось. Кульминацией этого негодования явилось принятие законов о контроле за кокаином. В этой связи хорошо известен закон Гаррисона, принятый в 1914 г. в США.  России несколько позднее в 1918 г. выходит предписание Совета Народных Комиссаров о борьбе со спекуляцией кокаином.

Амфетамины.

   После принятия законов по контролю за кокаином, его употребление во многом пошло на убыль, но вскоре на сцене появился новый стимулятор – амфетамин. Амфетамины были синтезированы в конце прошлого века, однако их применение началось только в 20-х годах этого столетия. В медицине они не нашли широкого применения, хотя в годы. Второй мировой войны широко использовались по обе линии фронта. Сразу после войны злоупотребление амфетаминами достигло масштабов эпидемии в Японии, Швеции и некоторых европейских странах, но в США вплоть до середины 60-х годов их не считали опасными наркотиками. Амфетамины стали головной болью Америки, когда врачи начали применять их для лечения других видов наркоманий. История имеет обыкновение повторяться. Как и лечение кокаином морфинистов, предпринятое в свое время З.Фрейдом, так и это нововведение обернулось волной злоупотребления амфетаминами. 

      Приём амфетаминов приводит к зависимости сходной с кокаиновой. Сразу после приёма возникает сильный подъём - «приход», очень похожий на оргазм, но так как он длится всего несколько минут, то человеку хочется повторить эти ощущения, хотя уровень наркотика в крови остается всё ещё высоким. Следуют несколько приёмов подряд, но достичь эффекта становится всё сложнее. И амфетамины и кокаин отшибают потребность во сне, подавляют аппетит. Человек может не спать и не есть сутками и при этом вводить себе дозу за дозой. В штатах таких людей стали называть быстрыми чудаками, у нас – «винтовыми», химиченными. С их появлением стало ясно, что амфетамины обладают практически всеми свойствами кокаина: те же  «мурашки по телу», галлюцинации, бред, агрессия при употреблении и депрессии со склонностью к самоубийству и самоповреждению в абстиненции.

   В конце 60-х на стенах домов в Штатах нередко можно было встретить надпись «Скорость убивает». Лозунг подразумевает амфетаминовую паранойю, которая как правило кончается агрессией и насилием. 

   К тому же, после приема амфетаминов, вследствие истощения организма, человек «ломается», надолго засыпает, а, проснувшись, обнаруживает себя в состоянии тяжелейшей депрессии. Она может длиться несколько недель и представляет собой обязательную составляющую абстинентного синдрома. Чтобы побороть её, человек снова принимает наркотик и всё повторяется сначала. В конечном счете, психическое и физическое состояние человека серьезно ухудшается и он уже не в состоянии разорвать этот круг. 

     Несомненно, что Кокаин, экстази, другие амфетамины, а тем более кухонные первитин, эфедрон и винт  - один из наиболее опасных наркотиков. Байки о том, что он не вызывает привыкания кажутся ужасно наивными, когда мы видим, сколько людей свихнулось от их приёма, погибло от передозировки, когда у нас на слуху имена знаменитостей, пытающихся вылечиться от зависимости от стимуляторов или уже умерших. Среди них Шеннон Хун, вокалист Blind Melon, спортсмены Лен Биас и  Дон Роджерс, киноактер Джон Белуши. 

Крэк

     Известен с конца 70-х годов, получается из кокаина, специальным способом. Он намного дешевле  в производстве, сильнее и вызывает гораздо более выраженную зависимость, чем другие наркотики. Поэтому наркодельцы последнее время делают свои грязные деньги именно на нем.

    В середине 80-х он буквально взорвал жизнь американского общества. В начале 1986 г. TIMES и Newsweek и телевидение заговорили о нем как о национальном бедствии. 

     К концу 80-х годов на крэк уже подсели миллионы американцев. Когда в течение одной недели от передозировки умерли сразу два знаменитых спортсмена Лен Биас и Дон Роджерса, ни у кого не оставалось сомнений в смертоносной силе Крэка.

      Крэк оказывает на людей действие исключительное по своей разрушительности. Зависимость от него доводит людей до крайнего отчаяния и саморазрушения. «Дома крэка» – места, где продают и употребляют крэк, стали в 90–х годах логовом насилия и беззакония. Когда у наркомана заканчиваются деньги на крэк, средством расчета становятся сексуальные услуги разного плана, и появляется дополнительный фактор риска – СПИД. Убийства, изнасилования, детская проституция – обычные вещи для притонов наркоманов. 
    « В домах крэка я видел вещи, которые не видел больше нигде. Хуже места нельзя себе представить. Никому ни до кого нет дела, делай что хочешь. Чего только я не видел! Я видел девку, которую имели пятьдесят раз подряд, пока она уже не была вся  в крови и даже встать не могла, и это за маленький кусочек крэка.  Я  видел,  как один парень плеснул женщине в лицо кислотой, только за то, что она не хотела больше спать с ним. Я видел как одному торчку отстрелили из дробовика яйца за то, что он пытался украсть немного крэка. Слышь, парень, это плохие места…»

       Newsweek писал в 1993 году: «Годовой доход организованной преступности оценивается в 1 триллион долларов, что почти равно годовому федеральному бюджету Соединенных штатов. Колумбийский кокаиновый картель Кали попытался запустить в космос собственный спутник, чтобы избежать прослушивание телефонных разговоров ЦРУ».

   Наивно и смешно полагать, что заокеанских наркобаронов не интересует нетронутый, бескрайний рынок России. Крэк уже появился в Москве. И спасти от него нас не сможет никто кроме нас самих. 
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